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DELIBERAZIONE DEL COMMISSARIO STRAORDINARIO

13 MAR. 2015

N 5§87 de

DIREZIONE ATTIVITA DI PAOYVEDITORGTD EB EconNoMATD

" Esecutiva: SI

Atto sottoposto a controllo: NO

0GGETTO: FORNITURA DI DISPOSITIVI MEDICI PER UN PAZIENTE
AFFETTO DA FIBROSI CISTICA (T.SM.)

IL, DIRETTORE

/720 SN |

iL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

il i 3 MQR. 2013 ‘ , neilE; sede dell'Azienda Qanitaria Provinciale, il

Commissario Straordinario, Arch. Angelo Aliquo, nominato ai sensi dell’art. 20, comma 3 della' '

L.R. 5/2009 con Decreto Assessoriale 1. 02617 del 5/12/2012, coadiuvato, 'ai s.en‘si; dell’éi‘t. 7 della N

L. R. 30/1993, dai Sigg.:

- Dott, Franco Maniscalco - Direttore Amministrativo

- Direttore Sanitario

- Dott. Vito Amato )
Sig. Filipponeii Gascone

, quale Segretario verbalizzante,

e con 1’assistenza

adotta la seguente deliberazione:



IL COMMISSARIO STRAORDINARIO

SU proposta del Direttore del Settore Provveditorato-Economato che con la propna sottoscrizione
ne atiesta la regolarita formale e la legittimita;

PREMESSO che con prot. n. 363/DF la Dr.ssa Arena, Farmacista Dirigente dell’U.O., Farmaceutlca
_Territoriale di questa ASP di Ragusa, ha presentato richiesta d’acquisto. per.un pazuante avente diritto. '

. affetto da fibrosi cistica, di tre (3) dispositivi e precisamente:
- » Assistite T.5.M -. un apparecchlo per aerosol
: . un sistema Pep-mask
: : : un d1stan21atore con boccaglio : )
. cosi come da prescnzmne spemahstxca rilasciata dalla A.0.U. Pohchmco “G Martmo” di Messma

Dlpartlmento di Gastroenterologia Pediatrica e Fibrosi Cistica;

ATTESO, in considerazione dell’entita della spesa, di procedere ai sensi del punto 4, dell art. 7 del

tegolamento-tipo approvato con deliberazione 1. 778 del 25.12.2009;

- RILEVATO che. gli apparecchl i nebulizzafori e gli ausili attinenti alla funzmne resplratona:__

richiesti fanno parte dello Elenco 3 del'DM 332 del 29/08/99;
ATTESO altresi. di provvedere in merito;

CHE sono state invitate a presentare offerte le ditte indicate dalla Dr.ssa Arena, formton dei
dispositivi in uso dal paziente e gid riconosciuti idonei negli anni passati in quanto si-adattano

perfettamente &lla patologia di cui & affetfo il paziente e precisamente:
- laDitta Vivisol per il nebulizzatore Portaneb :
- laDitta Vitalaire per il sistema Pep-Mask e il distanziatore con boccaglio
RITENUTO di procedere alla fornitura di cul sopra approvando i prevent1v1 pervenuti cosi come
di seguito:
ditta VIVISOL Srl offerta CSTVCT 13-020 del 25.02.2013
n. 1 nebulizzatore a compressmne PHILIPS RESPIRONICS mod. Portaneb sidestream (cod.
24084) completo di accessori € 130,00 iva esclusa
ditta VITALAIRE Italia Spa
o offerta 098/MM/sl del 07.03.2013

n. 1 sistema VitaPep completo di manometre , maschera ‘L‘ubl € raccord1 € 163 70 iva

esclusa
o offerta 056/MMJsl del 25. 02.2013
distanziatore Espace con boccaglio _
comiplessivo della fornitura di € 315,37 iva esclusa;
,‘ ESO-di autorizzare 1a spesa complessiva occorrente quantificata in € 327, 99 iva compresa,
“PATO ATTO che la documentazione citata nel presente atto deliberativo & custodita pIesso la
Direzione Affari Provveditoriali ed Economali
SENTITO 1l parere del Direttore Amministrativo e del Direttore Samtano

€ 21,67 iva esclusa '

DELIBERA -

Per le ragioni esposte in narrativa che qui si intendono riportate e confermate di:
. affidare la fornitura dei prodotti richiesti dalla Farmacista Dirigente dell’U.0. FmaceuuCa
Territoriale di questa ASP di Ragusa, Dr.ssa Arena, alle ditte e ai prezzi come di seguito riportato:
> ditta VIVISOL srl (via Borgazzi, 27 20052- Monza P.I 02422300968) offerta CSTVCT
13-020 del 25.02.2013
e 1. 1 nebulizzatore a compressione PHILIPS RESPIRONICS mod. Portaneb sidestream
(cod. 24084) completo di accessori € 135,20 iva compresa

> ditta VITALAIRE Italia Spa (via Savarese 27/A Palermo P.I. 02061610792)
. o offerta 098/MM/sl del 07.03.2013
n. 1 sistema VitaPep completo di manometro , maschera tubi e raccordi € 170,25
iva compresa
e offerta 056/MM/sl del 25.02.2013
n. 1 distanziatore Espace con boceaglio:

£22.54 iva compresa
- per un 1mport0 complessivo della fomitura di € 327, 99 iva compresa - o

' '.-.—prevedere la spesa occorrente, quantificata in € 327,99 iva compresa sul- conto ch costo_

101020401 denominato “Attrezzature Sanitarie” e di imputarla al centro di costo DF2101
" Servizio Farmaceittico Temtonale RETE I / O1% {i . .

+ - dichiarare il presente atto immediatamente esecutivo, stante I'urgenza e la necess1ta di

@ -assicurare tre chsposltlw al paziente affetto-da grave fibrosi c:15t10a

Bl
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